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痛经时，身体发生了什么
痛经， 分为原发性痛经与

继发性痛经。 原发性痛经主要
是由于子宫收缩、 激素水平显
著变化、 炎症介质释放等原因
综合引起， 月经初潮时就有；
而继发性痛经则是继发于某些
疾病， 是后来才有的。 每次月
经来潮时， 盆腔就会经历一场
“腥风血雨”。

1.�初露锋芒： 子宫平滑肌
收缩

当增生的子宫内膜脱落，
子宫平滑肌强烈收缩， 压迫分
布于子宫肌层的微小血管———
子宫螺旋动脉， 会造成子宫局
部缺血、 缺氧， 从而引发疼痛。

2.�风声鹤唳： 前列腺素提
高疼痛感

脱落的子宫内膜会分泌大
量前列腺素， 并作用于痛觉神
经末梢 ， 增强疼痛信号的传
递 ， 提高疼痛感受器的敏感
度， 让你对疼痛更加敏感。

3.�环环相扣： 局部炎症反应
局部的缺血、 缺氧以及前

列腺素的分泌可引发局部炎症
反应， 释放出多种炎症因子，
而炎症细胞因子可诱导环氧合
酶的生成， 进一步促进前列腺
素的合成， 形成恶性循环。

4.�一损俱损： 全身连锁反应
剧烈的疼痛可引起机体的

应激反应、 增加体内的能量消
耗， 从而影响血压的波动， 进
而出现乏力、 头晕等症状， 而
且前列腺素还会促进胃肠道平

滑肌收缩， 从而引起恶心、 呕
吐 ； 疼痛还能够影响个人情
绪， 容易引起烦躁不安等异常
情绪。

继发性痛经背后原因
更复杂

和原发性痛经不同， 继发
性痛经的背后藏着盆腔器质性
疾病， 最常见的就是子宫内膜
异位症和子宫腺肌病。

子宫内膜异位症引起痛经
的根本原因是子宫内膜脱离了
宫腔， 逃到子宫肌层、 卵巢、
直肠等位置， 每个月经周期还
在 “模拟” 出血反应， 引发慢
性炎症和疼痛， 另外， 部分内
异症患者生殖系统发育异常，
经血逆流到盆腔， 阻碍经血排
出， “不通则痛”。

所以说， 痛经并不能简单
地理解为身体在保护自己， 而
是和生理、 心理甚至病理相关
的复杂反应。

面对痛经该如何应对
1.�明确病因 首先要通过

专业的妇科查体、 超声等相关
检查， 明确痛经是原发性还是
继发性， 排除器质性因素引起
的痛经。

2.�缓解症状（原发性痛经）
（1） 一般治疗： 放松心情、

规律作息、 适当运动， 缓解精
神紧张。

（2） 热敷： 用温度适宜的
热水袋或热毛巾敷在小腹部，
以促进血液循环 ， 缓解子宫
痉挛。

（3） 止痛药： 布洛芬、 萘普
生等非甾体抗炎药可以抑制前列
腺素的合成， 有效缓解痛经。

（4） 中医调理： 中医认为
痛经与气血运行不畅有关， 可
以通过针灸、 艾灸、 中药等方
法进行调理。

3.�对因治疗（继发性痛经）
（1） 药物治疗： 对于有明

确病因的继发性痛经， 除了可
以遵医嘱使用非甾体抗炎药止
痛片外， 还可以选择口服避孕
药 （抑制排卵， 减少前列腺素
的产生）、 孕激素 （抑制雌激
素水平， 从而控制异位子宫内
膜生长 ， 缓解痛经 ） ， 以及
GnRH-a （促性腺激素释放激
素类似物）， 亦称 “闭经针”，
可以达到药物性闭经的效果。

（2） 手术治疗： 对于生殖
道发育异常者， 尤其是阴道横
隔、 阴道斜隔综合征等， 可以
通过手术解除梗阻， 从而有效
控制痛经症状。 对于存在较大
的卵巢囊肿、 伴随重要脏器梗
阻 、 疑似恶变 、 药物治疗失
败、 存在药物使用禁忌症的患
者， 可以手术干预。
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你的身体经历了什么？
������迎接新生命是一段既幸福又充满期待的旅
程。 然而， 在这段美妙的旅程中， 部分准妈妈
们可能会遇到一些特殊情况， 如妊娠期糖尿病。
下面， 我们就来聊一聊如何应对妊娠期糖尿病。

什么是妊娠期糖尿病
妊娠期糖尿病是指在妊娠期间发生的糖尿

病。 有些女性怀孕前没有糖尿病， 怀孕之后由
于胎盘分泌的一些激素会抵抗胰岛素， 加上孕
期饮食等因素的影响， 可能导致血糖升高， 从
而引发妊娠期糖尿病。

妊娠期糖尿病有什么影响
1.�对孕妈的影响 妊娠期糖尿病不仅会增

加孕期高血压、 感染 （如泌尿系感染、 阴道
炎） 等并发症的风险， 还可能增加日后患糖尿
病的风险。 有研究发现， 有些妊娠期糖尿病女
性虽然产后血糖会恢复正常， 但以后患 2 型糖
尿病的几率比普通女性要高很多。

2.�对宝宝的影响
（1） 巨大儿： 宝宝由于吸收糖分过多， 导致

体重超重， 继而增加孕妈难产、 剖宫产的概率。
（2） 胎儿发育异常： 妊娠期糖尿病可能导

致宝宝内脏器官发育异常， 引起神经系统和心
血管系统畸形等问题。

（3） 低血糖风险： 宝宝出生前习惯了高血糖环
境， 出生后一旦离开这个环境， 容易出现低血糖。

哪些人容易患妊娠期糖尿病
35 岁以上、 超重或肥胖、 有糖尿病家族史

的女性， 都是妊娠期糖尿病的高危人群。
要知道自己是否患有妊娠期糖尿病， 可以

在怀孕 24~28 周时做一个葡萄糖耐量测试
（OGTT）。 这个测试很简单， 先查个空腹血糖，
然后喝下含有 75 克葡萄糖的液体， 分别在 1 小
时、 2 小时后再抽血查看血糖水平。 如果血糖
值超过了临界值， 就会被诊断为妊娠期糖尿病。

患上妊娠期糖尿病该怎么办
1.�调整饮食
（1） 控制碳水化合物摄入： 少吃精米白面

等容易快速升高血糖的食物， 可以多吃些全麦
食品、 粗粮 （如燕麦、 糙米等）。

（2） 保证营养均衡： 多吃蔬菜、 水果、 瘦
肉、 鱼类、 蛋类等， 水果宜选择含糖量较低的
草莓、 柚子等， 但要控制总量。

（3） 少食多餐： 一次不要吃太多， 可以把每天
的进食量由 3餐分成 5~6餐， 有助于控制血糖波动。

2.�适当运动
在身体状况良好的情况下适当进行一些运

动， 散步、 孕妇瑜伽是最适合孕妇的运动方
式， 每天可以散步 30 分钟左右， 瑜伽应在专
业教练指导下进行。

3.�血糖监测
孕妈需自备一台血糖仪， 养成定期监测血

糖的习惯。 一般每天测 4~7 次， 或根据医生的
要求调整测量频率和时间段。 通过监测血糖可
以知道自己的饮食和运动控制是否有效， 以便
及时调整治疗方案。

4.�医学干预
如果饮食和运动控制效果不好， 可以在医

生指导下使用胰岛素来控制血糖。 胰岛素对孕
妇和宝宝都是安全的， 孕妈不要有心理负担。
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关于妊娠期糖尿病
你需要知道的事情

警惕三个“健康警报”
1.�异常出血 女性出现非

经期出血、 绝经后出血及性交
后出血， 应立即就医。 绝经后
不规则出血警惕子宫内膜癌，
性交后出血警惕宫颈癌。

2.�异常乳房肿块 育龄期
女性可以在月经结束后 7~10
天观察乳房皮肤有无凹陷 、
橘皮样改变或乳头凹陷等现
象 ； 然后触摸整个乳房和腋
下 ， 体会是否有肿块 、 硬结

或疼痛点 ； 最后用拇指和食
指轻轻挤压乳头 ， 检查是否
有分泌物。

3.�持续疼痛 超过 3 个月
的盆腔痛、 性交痛及排尿痛，
可能是子宫内膜异位症， 可继
发不孕。

科学防护这样做
1.�定期筛查 适龄女性应

定期进行妇科检查以及两癌筛
查， 通过科学检测， 尽早捕捉
可能的健康信号， 及时知晓健

康状况。
2.�记录症状 建议详细记

录出血时间、 疼痛程度等关键
信息， 以便就诊时为医生提供
宝贵的参考， 有助于更精准地
制定治疗方案。

3.�理性就医 面对身体异
常， 应及时寻求正规医院妇科
专家的帮助。 选择专业的医疗
机构， 不仅是对自己健康的负
责， 更是对家庭幸福的守护。
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女性莫忽视 3个健康警报

�������前段时间， 某书上“痛经是
子宫太想保护你” 这一话题冲热
搜。 “什么， 痛经是在保护咱
们？” 不少姐妹纷纷表示： “如果
真是这样， 那这保护不要也罢！”
那么， 痛经时， 身体到底发生了
什么？ 我们一起来了解一下吧。

�������42 岁的张女士近半年月经量异常增多， 腹部也明显增大， 原以为是中年“发
福”， 近日来到医院检查后才发现， 其子宫内有一足球大小的子宫肌瘤， 并已出现
严重贫血症状。 医生提醒， 女性不要忽视身体的异常信号， 以免造成严重后果。
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